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 Rezumat
Hepatitele cronice și cirozele hepatice sunt o problemă stringentă de sănătate publică determinată de prevalența și 
mortalitatea înaltă cauzată de aceste patologii. Pentru soluționarea problemei date a fost realizat un studiu retrospectiv de 
analiză a situației epidemiologice privind hepatitele cronice și ciroze hepatice în decurs de 17 ani  (2000-2016). Materiale: 
dările de seamă nr.29-săn pentru anii 2000-2016. Prin metoda epidemiologică de analiză a fost determinată incidența, 
prevalența și mortalitatea prin hepatite cronice și ciroze hepatice. În rezultatul studiului a fost determinată creșterea con-
tinuă atât a incidenței cât și prevalenței în patologiile menționate. În structura hepatitelor cronice 60% din cazuri sunt 
determinate de hepatite cronice de origine virală, iar ciroze de origine virală constituie 53%. În dinamica multianuală, 
hepatitele virale cronice au sporit de 3 ori în decurs de 17 ani analizați, iar cirozele hepatice aproape de 4 ori în aceeași 
perioadă de timp. Totodată, am constatat că în medie anual se înregistrează 26 decese ca rezultat al hepatitelor cronică și 
3000 ca rezultat al cirozelor hepatice. Concluzie. Hepatitele cronice și cirozele hepatice sunt în continuă creștere, fapt ce 
determină o mortalitate înaltă ca rezultat al acestor patologii.
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Summary. Retrospective epidemiological study of morbidity due to chronic hepatitis and liver cirrhosis
Chronic hepatitis and liver cirrhosis are svere public health problem due to the high prevalence and mortality caused 
by these pathologies. A retrospective analysis of the epidemiological situation regarding chronic hepatitis and cirrhosis 
was conducted within 17 years (2000-2016), in order to resolve this issue. Materials: Reports No.29-san for the years 
2000-2016. The epidemiological method of analysis: there were determined the incidence, prevalence and mortality from 
chronic hepatitis and liver cirrhosis. As a result of the study, there were determined the continuous increase of incidence 
and prevalence of chronic hepatitis and liver cirrhosis. Chronic hepatitis of viral origin constitutes 60% of cases, and cirr-
hosis of viral origin represents 53% of cases. Chronic viral hepatitis has been increased by 3 times within 17 years, and 
liver cirrhosis increased almost by 4 times in the same period. However, we found that an average of 26 deaths as a result 
of chronic hepatitis and 3000 deths as a result of liver cirrhosis are annually recorded. Conclusion. Chronic hepatitis and 
liver cirrhosis are increasing, which causes a high mortality as a result of these pathologies. 
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Резюме. Ретроспективное эпидемиологическей исследование заболеваемости вследствие хронического 
гепатита и цирроза печени
Хронический гепатит и цирроз печени являются острой проблемой общественного здравоохранения в связи 
с высокой распространенностью и смертностью в результате этих патологий. Для решения данной проблемы был 
проведен эпидемиологический ретроспективный анализ ситуации в отношении хронического гепатита и цирроза 
печени в течение 17 лет (2000-2016). Материалы: отчеты No.29-Сан - за 2000-2016 гг. Метод анализа: была 
определена заболеваемость, распространенность и смертность от хронического гепатита и цирроза печени. В 
результате исследования было установлено непрерывное увеличение, как инцидентности, так и превалентности 
заболеваемости. В 60% случаях, хронические гепатиты имеют вирусное происхождение, а при циррозе печени 
вирусное происхождение составляет 53%. В многолетней динамике хронический вирусный гепатит увеличился 
в 3 раза за 17 лет, а цирроз печени почти в 4 раза за тот же период. Также, мы обнаружили, что среднегодовая 
смертность в результате хронического гепатита составляет 26 случаев, а при циррозе печени 3000 случаев. 
Заключение. Хронический гепатит и цирроз печени увеличивается, что приводит к высокой смертности в 
результате этих патологий.
Ключевые слова: хронический гепатит, цирроз печени, превалентность, смертность
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Introducere. Hepatitele cronice și cirozele hepa-
tice au fost, sunt şi vor fi  pentru umanitate în anii ce 
urmează una dintre problemele de sănătate extrem de 
serioase. Cercetările efectuate şi evaluarea rezultate-
lor obţinute în domeniul epidemiologiei și combaterii 
acestor patologii din ultimele decenii ale secolului 
XXI au adus o contribuţie remarcabilă la evaluarea 
semnifi caţiei mondiale şi defi nirii ei ca problemă ma-
joră de sănătate publică (Spînu C., 2008, 2009; Prisa-
cari V., 2013, Paraschiv A., 2016). 
Necesitatea acestui studiu este dictată de faptul 
că hepatitele virale cronice și cirozele hepatice con-
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stituie problemele majore de sănătate publică, dato-
rită răspândirii globale, endemicităţii, morbidităţii şi 
mortalităţii crescute cât şi ratei înalte de invalidita-
te consecutiv cronicizării rapide a acestor patologii. 
Deşi există strategii şi instrumente efective pentru 
prevenirea, controlul şi tratamentul hepatitelor vira-
le, totuşi conştientizarea scăzută asupra problemei a 
limitat impactul lor (Prisacari V., 2013).
Potrivit estimărilor Organizaţiei Mondiale a Să-
nătăţii, circa 2 miliarde de oameni au contactat viru-
sul hepatitei B (VHB), din ei 240 milioane au devenit 
purtători cronici fi ind susceptibili infectării cu virusul 
hepatitei D (VHD), în special în ţările cu venituri me-
dii şi joase, aproximativ 185 milioane sunt infectaţi 
cu virusul hepatitei C (VHC) şi peste 10 milioane 
cu virusul hepatitei D (VHD). În majoritatea cazu-
rilor oamenii nu sunt conştienţi de infecţie, de aceea 
de multe ori sunt depistate stadiile avansate ale bo-
lii (Spînu C., 2009, Prisacari V., 2013; WHO, 2013, 
2017).
Mai mult de 686 000 de oameni mor în fi ecare an 
din cauza complicațiilor hepatitei B, inclusiv ciroză 
și cancer hepatic primar. Totodată, hepatita B prezintă 
un un risc profesional important pentru lucrătorii din 
domeniul sănătății (Spînu C., 2009, WHO, 2013).
80-90% dintre copiii infectați în timpul primului 
an de viață dezvoltă infecții cronice iar copiii infectați 
înainte de vârsta de 6 ani dezvoltă infecții cronice în 
30-50% ((Раба Т., 2017).
Anual în diferite regiuni geografi ce sunt înregis-
trate peste 100 mii de cazuri de hepatită fulminantă, 
400 mii de hepatite cronice și 700 mii de cazuri de 
ciroze hepatice, ceea ce duce la 780 mii decese anual 
ca urmare a hepatitei virale B şi 500 mii urmare a 
hepatitei virale C (Spînu C., 2009).
Astfel, scopul acestui studiu vizează determina-
rea situației epidemiologice din țară privind hepatite-
le virale cronice și cirozele hepatice cu determinarea 
particularităților de evoluție în condițiile actuale.
Material şi metode. Studiul dat se referă la stu-
diul epidemiologic longitudinal retrospectiv ce inclu-
de 17 ani (2000-2016). Pentru determinarea situației 
epidemiologice privind hepatitele cronice și cirozele 
hepatice au fost colectate Dările de seamă nr.29-săn. 
de la Centrul Național de Management în Sănătate 
pentru anii 2000-2016. A fost determinată atât inci-
dența cât și prevalența prin patologiile menționate. 
Totodată, a fost determinată mortalitatea cauzată de 
hepatite cronice și ciroze hepatice.
Rezultate. În ultimii ani se observă o creștere 
continuă a hepatitelor cronice și cirozelor hepatice 
în Republica Moldova. Anual se înregistrează 74935 
cazuri de hepatită cronică și 10082 cazuri de ciroze 
hepatice. Analiza epidemiologică retrospectivă efec-
tuată pe o perioadă de 17 ani (2000-2016) relevă fap-
tul că prevalența a sporit de aproape de 2 ori atât în 
cazurl hepatitelor cronice cât și a cirozelor hepatice. 
Figura 1. Morbiditatea prin hepatite cronice și ciroze hepatice în Republica Moldova în dinamica multianuală, 
perioada aa. 2000-2016
Figura 2. Dinamica prevalenţei prin hepatite virale cronice și ciroze hepatice
în Republica Moldova, aa.2000-2016
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În structura hepatitelor cronice 60% din cazuri 
sunt determinate de hepatite cronice de origine virală, 
iar ciroze de origine virală constituie 53%. În Repu-
blica Moldova anual se înregistrează 44729 mii de 
bolnavi cu hepatite virale cronice şi 5349 mii bolnavi 
cu ciroze hepatice. Efectuând analiza morbidității 
generale prin hepatite cronice și ciroze hepatice de 
origine virală  pentru anii 2000-2016 am constatat o 
creștere continuă a acestora în dinamica multianuală. 
Astfel, hepatitele virale cronice au sporit de 3 ori în 
decurs de 17 ani analizați, iar cirozele hepatice aproa-
pe de 4 ori în aceeași perioadă de timp.  
O situație similară se atestă și în depistarea ca-
zurilor noi de hepatite virale cronice și ciroze hepa-
tice, unde incidența a sporit de 2,25 ori și 3,61 ori re-
spectiv. În acest context, menționez că din anul 2000 
cazuri noi de hepatită virală cronică au sporit de la 
42,49 cazuri la 100 mii populație până la 95,95 cazuri 
la 100 mii populație în anul 2016. În același timp ca-
zuri noi depistate de ciroze hepatice de origine virală 
au sporit de la 6,01 cazuri la 100 mii până la 21,75 
cazuri la 100 mii.
Structura etiologică atât al hepatitelor virale cro-
nice cât și ciroze hepatice de origine virală denotă 
predominarea virusului B în toată perioada analizată 
(2000-2016). Morbiditatea medie a hepatitelor vira-
le cronice pentru 17 ani confrom structurii etiologice 
este prezentată în fi gura 2. Hepatitele cronice cauzate 
de virusul B constituie în medie 458,95 cazuri la 100 
mii populație, virusul C – 202,82 cuzuri la 100 mii 
populație, virusul D – 32,41‰00, iar hepatitele croni-
ce de altă etiologie și neprecizate – 86,27‰00. 
Cirozele hepatice provocate virusul B a fost de-
terminat în medie la 43,0 persoane la 100 mii popu-
lație, cauzate de virusl C – 33,08 cazuri la 100 mii 
populație, virusul D - 8,12‰00, iar ciroze de altă eti-
ologie și neprecizate de laborator au constituit 14,86 
cazuri la 100 mii populație.
În perioada anilor 2000-2016 prevalenţa hepatitei 
virale cronice B s-a majorat de la 223,33 la 100 mii 
locuitori în anul 2000 până la 756,25 în anul 2016, în 
cazul hepatitei C cronice prevalenţa s-a majorat de la 
48,8 până la 401,37 în anul 2016, iar pentru hepatita 
virală D cronică prevalenţa a variat de la 12,6 în anul 
2000 până la 43,30 în anul 2016 (fi g.3). Țin să men-
ționez că a scăzut numărul de hepatite cronice de altă 
etiologie și etiologie neprecizată de la 144,34 cazuri 
la 100 mii populație determinate în anul 2000 până la 
57,60 cazuri la 100 mii populație în anul 2016.  
Figura 3. Morbiditatea prin hepatite virale cronice și ciroze hepatice provocate de virusurile
 „B”, „C”, „D”  şi de etiologie neprecizată
Figura 4. Dinamica multianuală a morbidității prin hepatite virale cronice provocate de virusurile 
„B”, „C”, „D”  şi de etiologie neprecizată
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Evoluția procesului epidemic în ciroze hepatice 
este determinată în marea majoritate de virusul B și 
C. Este alarmant faptul că, timp de 17 ani morbidi-
tatea prin ciroze hepatice determinate de virusul B a 
sporit de 4 ori față de primul an luat în studiu (2000), 
iar cele determinate de virusul C – de 10 ori. 
Este important de menţionat faptul, că în  mai 
mult de 80% cazuri cancerul hepatic se dezvoltă pe 
fon de ciroză hepatică (U. Wzearo et al., 1996, E. Lai 
et al., 1995), iar virusurile hepatice B şi C sunt cei 
mai principali factori care conduc la cronizarea infec-
ţioasă şi dezvoltarea cancerului hepatic.
În perioada anilor 2009-2016 au fost determinate 
210 cazuri de decese ca rezultat al hepatitelor cronice, 
în medie se înregistrează câte 26 de decese anual. Un 
număr mai mare de decese sunt înregistrate în cazul 
cirozelor hepatice unde au fost înregistrate timp de 8 
ani analizați (2009-2016) - 23490 decese, în medie 
fi ind aproape 3000 de decese pe an.   
În dinamica multianuală atât hepatitele cronice 
cât și cirozele hepatice au o evoluția constantă cu o 
ușoară scădere fără devieri semnifi cative (fi gura 7). 
Figura 5. Dinamica multianuală a morbidității prin ciroze hepatice virale provocate de virusurile „B”, „C”, „D” 
şi de etiologie neprecizată  în Republica Moldova, aa. 2000-2016
Figura 6.  Morbiditatea medie a mortalității prin hepatite cronice și ciroze hepatice
 în Republica Moldova, anii 2009-2016
În cazul mortalității prin hepatite cronice morta-
litatea variază între 0,06-0,09 cazuri la 100 mii po-
pulație, iar în ciroze hepatice între 8,0-9,0 cazuri la 
100 mii populație. În acest context, riscul decesului 
ca urmare al cirozelor hepatice este de 100 de ori mai 
mare decât în cazul hepatitelor cronice.
Discuții. Hepatitele virale cronice și cirozele he-
patice au fost, sunt şi vor fi  pentru umanitate în anii 
ce urmează una dintre problemele de sănătate extrem 
de serioase (Spînu C., 2008, 2009;  Prisacari V., 2013, 
Paraschiv A., 2016). 
La etapa actuală, se determină o creștere conti-
nuă a cazurilor de hepatite cronice și ciroze hepatice 
în Republica Moldova. Astăzi, prevalența hepatitelor 
cronice ajunge la aproximativ 70 mii cazuri și 10 mii 
cazuri de ciroze hepatice. Acest fapt determină spori-
rea ratei de deces și al ratei de invaliditate la pacienții 
cu patologiile menționate. 
Totodată, au fost determinate 26 de decese anual 
ca urmare a hepatitelor cronice și aproape 3000 de 
decese ca urmare al cirozelor hepatice.  
Una din cazurile letalităţii înalte este depistarea 
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întârziată a pacienţilor cu hepatite cronice și ciroze 
hepatice, în stadii avansate, când tratamentul specifi c 
nu mai este efi cient.
O problemă stringentă la zi, în maladiile hepatice, 
care cere rezolvare, este studierea mecanismului de 
circulaţie a virusurilor hepatice în populaţia umană 
şi a factorilor de risc în condiţiile actuale, studierea 
mecanismului de cronizare a hepatitelor virale şi eva-
luare spre ciroza hepatică, studii care ar contribui la 
optimizarea sistemului  de supraveghere şi control în 
hepatitele virale acute şi cronice, ciroze şi cancer he-
patic.
Concluzii
1) Prevalența prin hepatite cronice și ciroze he-
patice este în continuă creștere.
2) În 60% din cazuri hepatitele cronice au origi-
ne virală, iar în cazul cirozelor hepatice - 53%.
3) Structura etiologică atât al hepatitelor virale 
cronice cât și ciroze hepatice de origine virală denotă 
predominarea virusului B în toată perioada analizată.
4) Morbiditatea prin ciroze hepatice determina-
tă de virusul B a sporit de 4 ori față de primul an luat 
în studiu (2000), iar cele determinate de virusul C – 
de 10 ori.
5) Anual sunt înregistrate câte 26 de decese ca 
rezultat al hepatitelor cronice și aproape 3000 de de-
cese pe an ca urmare al cirozelor hepatice.
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